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Radiação ionizante  
Efeitos biológicos 
Imagiologia moderna 
Evolução da imagiologia nas últimas décadas é incontestável, 
trazendo benefícios directos: 
 
 
• Terapêuticas minimamente invasivas / cirúrgicas mais eficazes 
• Redução do período de internamento 
• (Eliminação) da laparotomia exploradora 
• Maior acuidade diagnóstica: Oncologia, GI,  Traumatologia, Cardiologia, 
Neurologia, (…) 
• Diagnóstico atempado de patologias com mortalidade  (IM …) 
Imagiologia (moderna) 
CMIV Linköping University, Sweden (0,82 mSv) Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca 
Imagiologia moderna 
Hospital of Kunming Medical College, China 
(6,34 mSv) 
International CT Image Contest (by Siemens) 
Diagnóstico por Imagem, Lda, Portugal 
(1,12 mSv) 
Boundary Trails Health Centre, Canada 
(7,55 mSv) 
Imagiologia moderna 
Recentemente, um aumento exponencial de estudos científicos, criação de 
comités e consensos internacionais, contribuíram para o aumento da 
visibilidade destas questões 
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Perspectiva histórica 
• Raios X  em 1895  
• Röntgen 
• Radioactividade em 1896 
• Becquerel  
• Rádio (Ra)  em 1898 
• Pierre e Marie Currie 
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Definição 
• Radiação 
⁻ (Def.) :  “Transporte de energia de um ponto a outro do espaço, por 
meio de um campo periódico ou por partículas subatómicas “ 
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• Fontes naturais 
 
⁻ Raios cósmicos 
⁻ Substâncias radioactivas presentes na 
crosta terrestre (potássio, tório, urânio) 
⁻ Atmosfera (radão) 
⁻ Água e alimentos 
• A exposição varia com a natureza do solo 
e altitude 
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Fontes naturais 
•  Radão (Rn) 
 
⁻ Gás de origem natural, radioactivo que provém do rádio e urânio 
⁻ É o principal contribuinte para a exposição da população às 
radiações ionizantes de origem natural  
⁻ Risco deve-se sobretudo aos seus descendentes sólidos (polónio, 
bismuto, chumbo) e consequente inalação 
 
Partícula alfa 
Radiação gama 
Radão - 222 Polónio - 218 
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Exposição 
médica 
19% 
Radiação 
gama 
terrestre 
18% 
Radiação 
cósmica 
6% 
Exposição 
ocupacional 
0,1% 
* Dados do Instituto Tecnológico e Nuclear Departamento de Protecção Radiológica e Segurança Nuclear  
Dose média de radiação externa em Portugal 
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• Fontes artificiais 
O desenvolvimento tecnológico e 
científico veio trazer novas fontes de 
radiação: 
 
⁻ Produção de energia nuclear 
⁻ Radioisótopos artificiais  
⁻ Equipamentos que emitem radiação  
•   Diagnósticos e Terapêuticos 
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Efeito biológico 
Vários factores interferem nos efeitos biológicos resultantes 
da radiação ionizante: 
 
 
• Natureza das radiações   
• Dose de radiação recebida e sua distribuição (tempo de exposição) 
• Repartição topográfica no organismo  
• Natureza dos tecidos irradiados 
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Efeito biológico 
⁻ Leucócitos 
⁻ M.O 
⁻ Órgãos reprodutores 
⁻ Pulmão 
⁻ Pele 
⁻ Córnea 
⁻ Neurónios 
⁻ Hepatócitos 
⁻ Eritrócitos 
Radiossensibilidade 
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Efeito biológico 
Determinístico vs Estocástico 
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Determinístico 
Dose
Gravidade  
 
⁻  Relação causa e efeito entre a 
dose e efeitos laterais 
 
⁻ Ultrapassado o limite inferior o 
efeito ocorrerá sempre, 
proporcional à dose 
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Determinístico 
Reacção adversa 
Dose absorvida 
(Gy) 
Eritema 2 – 5  
Lesão cutânea 
irreverssível 
20 - 40 
Alopécia 2 – 5  
Infertilidade 2 – 3  
Cataratas 5 
Malformação fetal 0,1 – 0,5 
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Estocástico 
Dose
Probabilidade de dano 
 
⁻  Sem limite inferior 
 
⁻ Probabilidade aumenta 
com o aumento da  dose 
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Estocástico 
• Carcinogénese 
– Indução de translocações simétricas 
durante a divisão celular (G1) 
 
– Podem levar à activação de um 
determinado oncogene e 
consequentemente 
desenvolvimento de uma neoplasia 
maligna 
Nuclear Medicine Radiation Dosimetry: Advanced Theoretical Principles 
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Estocástico 
– Grupo de pesquisa fundado em 1978 
– Colaboração EUA – Japão 
– Objectivo : Estudar os efeitos nocivos atribuíveis à radiação ionizante a 
longo prazo 
Radiation Effects Research Foundation:  “A brief description”  
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Estocástico 
– Exposição aguda à radiação ionizante em qualquer idade, 
aumenta o risco de desenvolvimento de cancro do longo da 
vida 
– Exposição média a 2500 metros ( 0,2Gy) - aumento registado 
de 10% 
– Para uma dose de 1Gy - aumento de 50% 
– Entre 1958 e 1998 mais de 7851 neoplasias primárias foram 
relacionadas com a radiação 
Radiation Effects Research Foundation:  “A brief description”  
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Estocástico 
Radiation Effects Research Foundation:  “A brief description”  
•Tumores sólidos 
– Estômago  
– Mama  
– Pulmão   
– Cólon    
– Tiróide  
– Fígado 
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Estocástico 
Radiation Effects Research Foundation:  “A brief description”  
•Leucemia 
 
–  Registado um aumento significativo de casos no fim da década de 40  
– Maior risco  em comparação com os tumores sólidos, sobretudo em 
crianças 
– Desenvolvimento mais precoce (2 anos após exposição à radiação) , 
com pico entre os 6 e 8 anos 
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•Em termos práticos … 
Doses que demonstraram 
aumentar o risco de 
malignidade relativa   
SEMELHANTES 
Aos níveis que podem 
ser transmitidos por 
MCDT’s 
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• Risco relativo de mortalidade por cancro é  determinado em 5% / Sv (média) 
 
• 15% criança sexo feminino 
• 1% idoso do sexo masculino 
 
• Uma única tomografia computadorizada com uma dose de 10 mSv acarreta 
um risco de 1: 1000 de desenvolvimento de neoplasia maligna 
Radiologia  
Unidades de medição 
• Roentgen – R 
• Gray- Gy 
• Dose absorvida – Rad 
• Sievert – Sv 
Unidade S.I  de dose absorvida :  Gray (Gy) 
 
• Quantidade de energia de radiação ionizante absorvida (ou 
dose) por unidade de massa 
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Radiologia  
Radiação relacionada com MCDT’s   
 
Dose efectiva 
 
• Ponderação da susceptibilidades dos vários tecidos e órgãos  
 
Unidade SI : Sievert ( Sv )  
 1SV = 1,0 J kg - 1 
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•  Dose efectiva 
 
De modo a facilitar a comparação entre a dose 
efectiva dos diferentes exames de imagem, 
habitualmente são utilizados 3 exemplos : 
 
Radiologia  
• Equivalente em nº de Raio-X de tórax 
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•  Dose efectiva 
 
De modo a facilitar a comparação entre a dose 
efectiva dos diferentes exames de imagem, 
habitualmente são utilizados 3 exemplos : 
 
Radiologia  
• Nº de anos de exposição à radiação natural 
 
  (2 – 3 msV / ano) 
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•  Dose efectiva 
 
De modo a facilitar a comparação entre a dose 
efectiva dos diferentes exames de imagem, 
habitualmente são utilizados 3 exemplos : 
 
Radiologia  
• Horas de vôo a uma altitude de 12000 mts 
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•  Horas de vôo a uma altitude de 12000 mts 
 
Radiologia  
Distância: 17 000 km 
Horas de vôo: 22 horas 
 
Radiação estimada: 0,1 ms V 
OU 
0,02 mSv 
Dose 
efectiva  
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de tórax 
 
Radiologia  
3 
Dias de exposição à 
radiação natural 
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de tórax 
 
Radiologia  
4 
Horas de vôo a 
12000m 
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de tórax 
 
Radiologia  
0,04 mSv 
Dose 
efectiva  
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de perfil 
 
Radiologia  
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de perfil 
 
Radiologia  
6 
Dias de exposição à 
radiação natural 
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de perfil 
 
Radiologia  
8 
Horas de vôo a 
12000m 
0,7 mSv 
Dose 
efectiva  
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de abdómen 
 
Radiologia  
35 Nº Raio-X tórax 
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•  Raio X de abdómen 
 
Radiologia  
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de abdómen 
 
Radiologia  
3 meses 
Dias de exposição à 
radiação natural 
Exposição à radiação ionizante 
•  Raio X de abdómen 
 
Radiologia  
150 
Horas de vôo a 
12000m 
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• TC crânio 
 
Radiologia  
      2 mSv 
Dose 
efectiva  
Exposição à radiação ionizante 
• TC crânio 
 
Radiologia  
100 Nº Raio-X tórax 
Exposição à radiação ionizante 
• TC crânio 
 
Radiologia  
            8 meses 
Dias de exposição à 
radiação natural 
Exposição à radiação ionizante 
• TC crânio 
 
Radiologia  
               400 
Horas de vôo a 
12000m 
8 mSv 
Dose 
efectiva  
Exposição à radiação ionizante 
• AngioTC tórax 
Radiologia  
       400 Nº Raio-X tórax 
Exposição à radiação ionizante 
• AngioTC tórax 
Radiologia  
       400 Nº Raio-X tórax 
Exposição à radiação ionizante 
• AngioTC tórax 
Radiologia  
Exposição à radiação ionizante 
• AngioTC tórax 
Radiologia  
            2 anos 
Dias de exposição à 
radiação natural 
Exposição à radiação ionizante 
• AngioTC tórax 
Radiologia  
               1200 
Horas de vôo a 
12000m 
Exposição à radiação ionizante 
• TC abdominal 
Radiologia  
2 – 10 mSv 
Dose 
efectiva  
Exposição à radiação ionizante 
• TC abdominal 
Radiologia  
       100 - 500 Nº Raio-X tórax 
Exposição à radiação ionizante 
• TC abdominal 
Radiologia  
            8m – 3 anos 
Dias de exposição à 
radiação natural 
Exposição à radiação ionizante 
• TC abdominal 
Radiologia  
              400 - 1800 
Horas de vôo a 
12000m 
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Princípios protecção 
radiológica 
1. Princípio da justificação 
2. Princípio da limitação 
3. Princípio da optimização 
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Princípios protecção 
radiológica 
1. Princípio da justificação 
 
• Nenhuma prática, envolvendo a exposição à 
radiação ionizante, deve ser adoptada se dessa 
prática não resultar um claro benefício  
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Princípios protecção 
radiológica 
2. Princípio da limitação 
 
• A exposição de indivíduos deve estar sujeita aos 
limites de dose e ao controlo de risco (as doses não 
devem ultrapassar os limites recomendado) 
Exposição à radiação ionizante 
Decreto Regulamentar nº 9/90, de 14 de Abril 
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Princípios protecção 
radiológica 
3. Princípio da optimização 
 
• Todas as exposições às radiações e o número de 
indivíduos expostos devem ser mantidos a um nível 
tão baixo quanto razoavelmente possível 
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ALARA 
•  Identificar factores de risco 
 
Genéticos 
Género 
Idade 
Tempo e dose de exposição 
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ALARA 
•  Factores genéticos 
Estudos epidemiológicos indicam claramente a existência de 
subpopulações radiossensíveis  
 1. Estudo em mulheres jovens com escoliose regularmente expostas a 
raios-X: 
 
Detectada maior predisposição para o desenvolvimento de cancro da 
mama , mais evidente em doentes com história familiar 
Ronckers CM, et al. Multiple diagnostic x-rays for spine deformities and risk of breast 2008;17. 
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ALARA 
•  Factores genéticos 
 
2. Estudo em crianças expostas à radiação para tratamento de tinea capitis : 
 
Detectada maior predisposição para o desenvolvimento meningioma, 
cuja incidência não foi aleatória, verificando-se a predisposição de 
determinadas famílias para o seu desenvolvimento. 
Gene em questão não identificado 
Flint-Richter P, et al. Genetic predisposition for the development of 
radiation-associated meningioma: an epidemiological study. 2007;8 
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ALARA 
•  Factores genéticos 
 
3. Estudos envolvendo mutações específicas: ATM, BRCA-1 e outros genes 
de reparação  
– Resultados ambíguos em humanos 
– Estudo análogos em ratos demonstraram relação com cataratas e 
transformação oncogénica em embriões 
 
Kleiman N et al.. Mrad9 and atm haploinsufficiency enhance 
spontaneous and x-ray-induced cataractogenesis in mice. 2007; 
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ALARA 
•  Idade de exposição 
 
• Relação entre o risco de 
desenvolvimento de cancro e 
e a idade de  exposição 
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ALARA 
•  Idade de exposição 
 
• Risco relativo entre os 10 e 40 
anos idades  
Preston D et al. Solid cancer incidence in atomic bomb survivors: 1958-1998. Radiat Res. 2007. 
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ALARA 
•  Género 
 
• Risco relativo e a diferença 
entre géneros 
Preston D et al. Solid cancer incidence in atomic bomb survivors: 1958-1998. Radiat Res. 2007. 
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ALARA 
•  Dose e tempo de exposição 
 
• De um modo geral, os riscos da radiação são proporcionais à dose e 
tempo de exposição à custa das alterações ao nível da reparação do 
DNA 
 
 
Recommendations of the International Commission on Radiological Protection. ICRP publication 103. Ann ICRP 2007 
Redução da dose em TC 
Redução de 2 a 3 vezes em relação aos anos 80 
– Redução do tempo de aquisição 
 Anos 80     - vários minutos 
 Actualidade – 10 / 20 segundos 
–  Redução da espessura dos cortes 
 Anos 80: 10 mm 
 Actualmente: 3 – 5 mm 
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64 cortes 
McCollough 
CH. CT dose: 
how to 
measure, how 
to reduce. 
Health Phys 
2008 
4 cortes 
(HFF) 
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Exposição à radiação ionizante 
CTDI (CT dose index) 
Dose de radiação em 
um único corte 
DLP -Dose lenght product 
Dose de radiação em toda a 
extensão da área estudada 
DLP – Total 
 
Unidades : mGy-cm 
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www.radiation-dose.com 
Imagiologia (moderna) 
CMIV Linköping University, Sweden  Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca 
3,8 mSv 0,82mSv 
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Relação risco – benefício 
Com o conhecimento dos riscos e doses de radiação, devemos 
seleccionar: 
 
•  Exame mais adequado a cada situação clínica: 
 
– Maior número de benefícios DX e TX 
 
– Menor dose de radiação possível 
 
– Linhas de orientação sobre os 
diferentes MCDT’s 
– Ponderação risco-benefício 
– Grau de adequação (1-9) 
Exposição à radiação ionizante 
Relação risco – benefício 
http://www.acr.org/ 
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Grupos de risco 
Grávidas 
Crianças 
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Grávidas 
Medidas adicionais devem ser tomadas em relação às mulheres 
em idade reprodutiva  
 
• A exposição à região abdomino-pélvica deve ser minimizada 
 
• Todas as mulheres em idade reprodutiva devem ser questionadas sobre a 
possibilidade de estarem grávidas, previamente à exposição à radiação 
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Grávidas 
 
• Nas primeiras 2 semanas após o último ciclo mestrual - 
blastogénese 
 
 
• Após as 2 primeiras semanas e nos primeiros 3 a 4 meses –
organogénese 
Não é considerado um período de risco 
Feto é considerado maximamente radiossensível 
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CDC : Radiation and Pregnancy: A Fact Sheet for Clinicians; July 30, 2014 
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CDC : Radiation and Pregnancy: A Fact Sheet for Clinicians; July 30, 2014 
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Grávidas 
• A irradiação ( RX ou TC) da região abdominal ou pélvica  
deve ser adiada : 
– Período gestacional menos radiosenssível  
( após 24 semanas) 
– Preferencialmente após o parto 
 
• Sempre que possível: Ecografia ou RM 
 
•  Exposição de áreas remotas (tórax, crânio e membros) podem ser realizadas 
com a exposição fetal mínima durante a gravidez.  
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Crianças 
Em radiologia pediátrica , devem ser tomadas medidas adicionais para 
minimizar a dose de radiação: 
 
•  As crianças são mais radiosenssíveis (maior replicação celular) 
 
• Esperança média de vida superior aos adultos 
 
– Maior janela de oportunidade para o desenvolvimento de neoplasias 
relacionadas com a radiação 
ICRP publications 103 (2007) and 60 (1990) 
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Crianças 
ICRP publications 103 (2007) and 60 (1990) 
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Agosto 2012 
Exposição à radiação ionizante 
Maio 2013 
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Crianças 
O que podemos fazer ? 
 
• Reduzir a dose de radiação ionizante ao mínimo possível 
– Evitar exames desnecessários 
– Protocolos ajustados e individualizados 
– Equipamentos mais recentes 
 
• Utilização de protecção das gónadas 
• Registo da dose efectiva de todos os exames realizados 
 
1. Clinicamente justificável ? 
2. O resultado irá influenciar a 
terapêutica ? 
3. Existem outras alternativas 
( sem radiação ionizante) ?  
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“Take home notes” 
1. Noção das fontes de radiação existentes e níveis médios de radiação efectiva 
para os exames mais requisitados 
2. Ter em consideração o risco –benefício de cada exame de imagem 
• “ACR – Appopriateness Criteria” 
3. Reconhecer os grupos de risco: grávidas e crianças 
4. Temática dos efeitos estocásticos da radiação são um assunto polémico 
•  Grande maioria dos estudos realizados em populações submetidas a  
grandes níveis de radiação 
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